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IMPLANTABLE STENT 
Implant ierbare GefaBstutze 

Die Erfindung betrifft eine implantierbare GefaBstutze, die als 
Stutzhiilse im Bereich einer insbesondere mittels Ballonkatheter 
aufgeweiteten GefaBverengung einsetzbar ist, wobei die GefaB- 
stutze in radialer Richtung aufweitbar ist und entlang wenigs- 
tens einer Langsseite oder Meridianlinie durchgehend offen oder 
unterbrochen ist. 

Eine derartige GefaBstutze ist aus EP 0 246 998 A2 bekannt . Da- 
bei uberlappen sich in Ausgangslage die Rander an der offenen 
Langsseite und die GefaBstutze kann nur dadurch aufgeweitet 
werden, daS diese Uberlappung vermindert wird. Dies geschieht 
gegen die elastischen Ruckstellkraf te des Werkstoffs dieser Ge- 
faBstutze und an dem einen Langsrand sind innenseitig Nuten 
vorgesehen, in die der andere Langsrand jeweils unter der Ma- 
terialspannung und dem Druck der GefaBwand eindriickbar ist. 
Dies bedeutet einerseits eine relativ aufwendige Herstellung 
und andererseits nur eine relativ geringfugige Aufweitbarkeit . 
Ferner muB die Aufweitung sehr prazise erfolgen, damit der eine 
Langsrand jeweils in die innenliegenden Langsnuten des anderen 
Langsrands eingreifen kann. SchlieBlich sind nur stufenweise 
Aufweitungen moglich, wobei die Stufen den Abstanden der innen- 
liegenden Langsnuten entsprechen. 

Daneben sind an ihrem Umfang durchgehende GefaBstutzen aus Me- 
tall bekannt, welche eine derartige Steg- oder Maander-Struktur 
haben, daB eine radiale Aufweitung durch entsprechende Verfor- 
rnungen moglich ist. Solche einem Drahtkafig ahnelnde GefaB- 
stiitzen, die sich im GefaB selbst ausdehnen lassen, werden bei- 
spielsweise bei Sauglingen mit angeborenen Herzfehlern oder 
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aber auch in vielen Fallen bei Erwachsenen implantiert . Ein 
bisher ungelostes Problem besteht darin, daB eine spatere, ge- 
gebenenfalls mehrmalige Nachdilatation, d. h. eine Vergroflerung 
des Umfangs der GefaSstiitze oder der Stutzhulse, zum Beispiel 
bedingt durch das Wachstum bei Kindern, nach einem gewissen 
Aufweitungs- Stadium nicht mehr moglich ist. Die Folge davon 
ist, daB durch die GefaBstutze spater eine kunstliche Verengung 
des GefaBes erfolgen kann. 

Der Erfindung liegt deshalb die Aufgabe zugrun.de, eine GefaB- 
stutze der eingangs genannten Art zu schaffen, die nach dem Im- 
b plantieren und Aufweiten spater eine oder mehrere Nachdilata- 

tionen, beispielsweise zur Anpassung an das Wachstum eines Pa- 
tienten oder zur erneuten Aufweitung einer wieder auf getretenen 
H=15 stenose, erlaubt, wobei eine weitgehend stufenlose Dilatation 
moglich sein soil. 
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yyZur Losung dieser scheinbar widerspriichlichen Aufgabe ist die 
!~ eingangs definierte implant ierbare GefaBstutze mit wenigstens 

einer unterbrochenen Langsseite dadurch gekennzeichnet, daB die 
Wandung der GefaBstutze dehnbar ist, daB an den beidseits der 
Unterbrechung vorgesehenen, in axialer Richtung verlaufenden 
Randern jeweils Ausnehmungen, Osen oder Lochungen vorgesehen 
sind und daB in einer ersten Gebrauchsstellung die Ausneh- 
25 mungen, Osen oder Lochungen von wenigstens einem entfernbaren 
Halteelement erfaBt oder durchsetzt und dadurch die Unter- 
brechung mit vorgegebenem Schlit zabstand oder geschlossen ge- 
halten ist. 

30 Mit einer derartigen GefaBstutze oder Stiitzhulse ist es mog- 
lich, eine aufgeweitete Gefaflverengung zu fixieren, indem die 
GefaBstutze selbst in ublicher Weise dilatiert wird, indem ihre 
Wandung aufgedehnt wird. Das Halteelement kann dabei noch in 
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Gebrauchsstellung. Danach kann es dann in geeigneter Weise ent- 
fernt werden, indem es zum Beispiel herausgezogen wird oder 
aber sich im Laufe der Zeit selbst auf lost. Dies ermoglicht 
spater eine erneute Dilatation, ohne die GefaBstutze ersetzen 
5 oder entfernen zu mussen, indem sie dann unter VergroBerung der 
Unterbrechung aufgeweitet werden kann. 



Besonders gunstig ist dabei, wenn die in axialer Richtung an 
der GefaBstutze verlaufende Unterbrechung einen wellen- 
10 und/oder zick-zack- oder maanderf ormigen Verlauf hat und die 
^ dadurch gebildeten, jeweils im Umf angsrichtung vorstehenden 

O Zungen des anderen Randes der Unterbrechung jeweils zwischen 

5 die entgegengesetzt in Umf angsrichtungs gerichteten Zungen des 

anderen Randes eingreifen und wenn die Ausnehmungen, Lochungen 
h* 1 5 oder Osen jeweils in diesen Zungen angeordnet sind. Dies fiihrt 
T zu einer Unterbrechung der GefaBstutze, die zwar im wesentli- 

Q chen in axialer Richtung auf einer Mantellinie oder Mantel- 

[jJ flache verlauf t, wobei aber dennoch bei fluchtender Oberflache 

fcS eine gegenseitige Uberlappung entsteht, so daB eine spatere 

W20 Nachdilatation, die gleich oder kleiner der axialen Erstreckung 
dieser Zungen ist, sogar im Bereich der Unterbrechung noch zu 
einer Abstiitzung der GefaBwand fiihrt, obwohl auch eine noch 
groBere Nachdilatation moglich ist. 

Die Lochungen, Ausnehmungen oder Osen der beiden mittels Zungen 
2 5 oder dergleichen miteinander verzahnten Rander der Unterbre- 
chung konnen im wesentlichen alle auf einer etwa axial verlau- 
fenden Linie angeordnet und von einem axial und/oder radial 
orientierten Halteelement beaufschlagt sein. Ein solches gege- 
benenfalls etwa wellenformig abwechselnd von oben und unten 
30 durch die axialen nebeneinander liegenden Osen oder Lochungen 
der Zungen gefuhrtes Halteelement kann spater, beispielsweise 
auch bereits nach einer ersten Dilatation herausgezogen oder 
aus einem Werkstoff gefertigt werden, der sich selbst auf lost, 
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so daB eine spatere Nachdilatation auf einfache Weise moglich 
ist . 

Das zum Zusammenhalten der Unterbrechung oder Trennstellung 
dienende entfernbare Halteelement kann also ein Faden, ein 
Kunststof fband oder bei Uberlappung der Lochungen eine Mehrzahl 
von Nieten sein und aus einem sich im Korper eines Patienten 
selbst auflosenden Werkstoff oder Kunststoff bestehen. 

Eine abgewandelte Moglichkeit kann darin bestehen, daB das ent- 
fernbare Halteelement ein Draht oder Mandrin ist. Ein derarti- 
ges Halteelement kann nach dem ersten Implantieren und Aufwei- 
ten der GefaBstutze herausgezogen werden, so daB eine spatere 
Nachdilatation problemlos moglich ist. 



C*15 Ein als Halteelement dienender, durch die in axialer Richtung 
* nebeneinander angeordneten, abwechselnd zu dem einen und dem 

Q anderen Rand der Unterbrechung gehorenden Osen gezogener Faden 

U 

yy kann ein chirurgischer Nahfaden sein, der insbesondere wemgs- 

^ tens einmal von einer Stirnseite der GefaBstutze zu der anderen 

P 

Hi 20 und von dort wieder durch die Osen oder dergleichen zuruckver- 
lauft, wobei Anfang und Ende des Fadens miteinander verbunden, 
insbesondere verknotet sind. Chirurgische Nahfaden, die sich im 
Korper des Patienten allmahlich auflosen, sind bekannt und es 
ist besonders einfach und zweckmaBig, die vorlaufige Verbindung 
25 der Unterbrechung der er f indungsgemaBen GefaBstutze mit einem 
solchen chirurgischen Nahfaden vorzunehmen, der eine hohe Fes- 
tigkeit hat und eine sehr einfache Anbringung ermoglicht. Da er 
hin- und zuruck durch die Osen gefuhrt werden kann, ergibt sich 
zunachst eine ausreichend hohe Festigkeit, urn die implantierte 
30 GefaBstutze ein erstes Mai durch Streckung ihrer Oberflache 
aufweiten zu konnen, ohne daB die Unterbrechung bereits aufge- 
weitet wird. 
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Aufgrund der in Langsrichtung durchgehenden Unterbrechung kann 
die in Gebrauchsstellung als Stiitzhulse ausgebildete GefaB- 
stutze als flache Abwicklung ihrer spatere Hiilsenwand und Ober- 
flache ausgebildet und nachtraglich zu einer Stiitzhulse gebogen 
oder geformt sein, die an den einander nach dem Formen der 
Stiitzhulse zugewandten Randern mittels Ausnehmungen, Offnungen, 
Osen oder dergleichen und einem diese verbindenden Halteelement 
wie einem Draht, einem Faden oder dergleichen zusammengehalten 
sein kann. 



Die fur eine Nachdilatation vorgesehene, zunachst zusammenge- 
haltene Unterbrechung hat also auch bei der Herstellung der Ge- 
m faBstutze einen erheblichen Vorteil, well er als gewissermaBen 

J zweidimensionales Werkstiick hergestellt werden kann. Dabei kann 

Ul5 er beispielsweise geatzt oder in sonstiger Weise gefertigt 
T werden, wie es auch von Scherfolien von elektrischen Rasier- 

P apparaten bekannt ist . Ein quasi zweidimensionales oder f laches 

y Werkstuck laBt sich wesentlich einfacher herstellen und bear- 

£ beiten als ein dreidimensionales Rohrstiick, wie es eine bisher 

ni20 iibliche, an den Langsrandern nicht unterbrochene GefaBstutze 
mit aufweitbarer Oberflache ist. 

An wenigstens einem stirnseitigen Ende der GefaBstutze konnen 
bewegliche, nachgiebige oder elastische Verbindungselemente zum 

25 festen oder losbaren Verbinden mit einer die GefaBstutze in 
etwa axialer Richtung f ortset zenden weiteren GefaBstutze vorge- 
sehen sein. Somit konnen mehrere GefaBstutzen zur Erhohung der 
Flexibilitat hintereinander angeordnet werden. Dabei konnen die 
GefaBstutzen in einer Reihenanordnung bei Bedarf auch selektiv 

30 gedehnt werden, d. h. die eine GefaBstutze kann mehr oder ofter 
als die axial benachbarte GefaBstutze dilatiert werden. Ferner 
konnen dadurch auch Gef aBverzweigungen gut behandelt werden. 
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Eine besonders zweckmaBige Weiterbildung einer. solchen 
Mehrf achanordnung von Gef aBstutzen kann darin bestehen, daB an 
den einander zugewandten Stirnseiten von miteinander zu verbin- 
denden Gef aBstutzen jeweils Osen oder Ausnehmungen oder der- 
5 gleichen vorgesehen sind, die durch sich insbesondere selbst 
auflosende Faden verbunden sind. Durch die Materialauswahl 
dieser Faden oder Monofile kann der Zeitpunkt der Auflosung 
vorbestimmt werden . 

Diese besondere Reihenanordnung von GefaBstutzen kann auch da- 
10 hingehend ausgestaltet sein, daB die axiale Lange der jeweili- 

gen GefaBstutze relativ kurz ist und sie eher einen Ring als 
rt eine Hiilse bildet, wobei dann mehrere axial hintereinander an- 

5 geordnete und flexibel verbundene Ringe die gesamte GefaBstutze 

HJ bilden konnen und durch mehr oder weniger solche "Ringe" die 

£ jj 

\& 1 5 Gesamtlange vorbestimmt oder angepaBt werden kann. 



Die erf indungsgemaBe GefaBstutze kann aus Metall, insbesondere 
aus Stahl oder - selbst expandierend - aus Memory-Metall (Niti- 
l°* nol) bestehen. Eine beispielsweise aus Stahl oder einem sonsti- 

n 

pJ20 gen Metall bestehende GefaBstutze kann dabei in der vorstehend 
erwahnten Weise beispielsweise mit Hilfe eines Ballonkatheters 
aufgeweitet und spater nachdilatiert werden. Besteht sie aus 
einem Memory-Metall wie Nitinol, kann dieses so gewahlt sein, 
daB es'nach dem Implantieren aufgrund der Erwarmung expandiert 
25 und die erste Aufweitung selbsttatig, also ohne das Aufweiten 
durch einen Ballon erfolgt. Eine spatere Nachdilat ation bei- 
spielsweise mit Hilfe eines Ballonkatheters ist aber moglich, 
wobei dann eine weitere GefaBstutze in diese erste GefaBstutze 
einzufiigen ist, urn das vergroBerte MaB festzulegen. 
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Insgesamt ergibt sich eine GefaBstutze, die eine spatere, mehr- 
malige Nachdilatation zum Beispiel zur Anpassung an das Wachs- 
tum eines Kindes erlaubt, also bei einer Nachdilatation nicht 
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gegebenenf alls entfernt und durch eine neue groBere GefaBstiitze 
ersetzt werden muB. 

Nachstehend sind Ausf uhrungsbeispiele der Erf indung anhand der 
Zeichnung naher beschrieben. Es zeigt in zum Teil in schemati- 
5 sierter Darstellung: 

Fig. 1 eine Seitenansicht einer . erf indungsgemaBen implan- 

tierbaren GefaBstiitze (Stent) , die in Langsrichtung 
eine Unterbrechung hat, welche von einem entfernbaren 
10 Halteelement geschlossen gehalten ist, wobei als 

Halteelement ein Draht oder Mandrin dient, 



p F ig. 2 eine der Fig. 1 entsprechende GefaBstiitze, wobei als 

FU Halteelement ein durch abwechselnd nebeneinanderlie- 

j^15 gende Lochungen oder Osen hin- > und hergefuhrter chir- 

urgischer Faden als Halteelement dient, 



Fig. 3 eine hinsichtlich des Halteelements weiter abgewan- 
M* delte Ausfuhrungsform bei welcher im Bereich der sich 

jpy 20 zumindest in Langsrichtung uberlappenden Unterbre- 

chung sowohl an der Innen- als auch an der AuBenseite 
ein Kunststof fband verlauft und beide Kunststof fban- 
der durch an den Randern der Unterbrechung angeord- 
nete Osen oder Lochungen miteinander verbunden sind, 
25 wobei es sich urn einen sich im Laufe der Zeit im Kor- 

per eines Patienten auflosenden Kunststof f handelt, 

Fig. 4 einen Querschnitt der GefaBstiitze gemaB Fig. 3, 

30 Fig. 5 eine etwa der Fig. 4 entsprechende Ausfuhrungsform, 
wobei im Bereich der Unterbrechung und dort sich 
uberlappender Lochungen jeweils diese durchsetzende 
Kunststof fnie'ten aus einem sich im Laufe der Zeit im 
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Inneren des Patienten auflosenden Kunststoff vorgese- 
hen sind, 

Fig. 6 einen Querschnitt durch die hulsenf ormige GefaBstutze 
gemaB Fig. 5, 

5 

Fig. 7 die Anbringung und Anordnung einer erf indungsgemaSen 
GefaBstutze -in diesem Falle die Ausfiihrungsf orm nach 
Fig. 2- im Bereich einer Gef aBverengung wahrend oder 
am Ende einer ersten Dilatation, 

10 

Fig. 8 eine der Fig. 7 entsprechende Darstellung, bei wel- 
cher die GefaBstutze beispielsweise nach langerer 
Zeit erneut dilatiert wird, also eine nochmalige Auf- 
weitung erfahrt, bei welcher der Abstand der Rander 
P 1 5 der Unterbrechung an der Langsseite gemaB dieser zu- 

^ satzlichen Aufweitung vergroBert wird f 

a 

P 

y Fig. 9 ein Ausfuhrungsbeispiel bei welchem, mehrere 

M erfindungsgemaSe Gefafistutzen in Langsrichtung mit- 

Sy 20 einander beweglich aber zunachst fest verbunden sind, 

Fig. 10 eine der Fig. 9 entsprechende Ausfiihrungsf orm, bei 
welcher die mittlere von drei zusammenhangenden Ge- 
faBstutzen dilatiert ist, 

25 

Fig. 11 eine Anordnung gemaB Fig. 9, bei welcher die in 
dieser Darstellung oberste GefaBstutze am starksten, 
die benachbarte etwas weniger und die dritte noch gar 
nicht dilatiert sind, sowie 

30 

Fig. 12 die Anordnung mehrerer zusammenhangender erfindungs- 
gemafier GefaBstutzen im Bereich einer Gef aBverzwei- 
gung, wobei eine von drei GefaBstutzen vor der Ver- 



zweigung stark dilatiert ist, wahrend die damit ver- 
bundenen weiteren GefaBstutzen in einen Arm der Ver- 
zweigung eingebracht und den dortigen Erf ordernissen 
gemaB dilatiert sind und in dem zweiten Arm der Ver- 
5 zweigung zwei weitere miteinander zusammenhangende 

GefaSstiitzen von den ersten drei GefaBstutzen unab- 
hangig angeordnet sind, 

Fig. 13 eine GefaBstutze gemaB Fig. 1 bis 8 als Abwicklung 
1 o vor dem Bilden der Hulsenf orm, 

O Fig. 14 eine der Fig. 13 entsprechende Darstellung einer hin- 

O sichtlich ihrer Wandstruktur abgewandelten GefaB- 

ill stlitze und 
5 

^ Fig. 15 eine weitere Ausgestaltung einer Wandform einer 

© GefaBstutze noch in abgewickelter Lage. 



Eine im ganzen mit 1 bezeichnete GefaBstutze, in der Fachwelt 
20 gelegentlich auch als "Stent" bezeichnet, ist gemaB Fig. 7 und 
8 sowie 12 als Stutzhulse im Bereich einer insbesondere mittels 
Ballonkatheter 2 auf geweiteten Gefaflverengung 3 in dem Sinne 
einsetzbar, daB diese Gef aBverengung 3 derer aufgeweitete Lage 
beibehalt. Dazu ist die GefaBstutze 1 in radialer Richtung ge- 
25 genuber ihrer in den Fig. 1 bis 5 dargestellten Ausgangslage 
radial aufweitbar, wie es in den Fig. 7 und 8 sowie auch zum 
Teil in den Fig. 10 und 11 angedeutet ist. In bekannter Weise 
sind dabei diese GefaBstutzen 1 aus einem siebartigen Metall- 
teil gefertigt, welches eine radiale Aufweitung durch entspre- 
30 chende Verformungen der die Wandung bildenden Stege ermoglicht. 

Dabei ist diese GefaBstutze 1 in alien Ausf uhrungsbeispielen 
entlang einer Langsseite durchgehend offen bzw. unterbrochen, 
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was besonders gut in Fig. 8 erkennbar ist, in welcher eine der- 
artige GefaBstiitze 1 nach einer ersten Dilatation gemaB Fig. 7 
spater nachdilatiert worden ist. 

An den beidseits der Unterbrechung 4 vorgesehenen, in axialer 
Richtung verlaufenden Randern 5 erkennt man jeweils Ausnehmun- 
gen, Lochungen oder Osen 6, die in den Ausf lihrungsbeispielen 
als kreisrunde Locher oder Bohrungen ausgefuhrt sind und im 
folgenden als "Lochungen 6" bezeichnet werden. 

Diese Lochungen 6 beider Rander 5 sind in einer Ausgangstellung 
oder ersten Gebrauchsstellung gemaB den Fig. 1 bis 7 sowie 9 
bis 12 von einem entf ernbaren, im folgenden noch naher zu er- 
lauternden Halteelement durchsetzt, so daS die Unterbrechung 4 
in den genannten Ausf lihrungsbeispielen geschlossen gehalten 
ist. Denkbar ware allerdings auch, daB die Unterbrechung 4 von 
vorne herein in dieser von einem oder mehreren Halteelementen 
fixierten Position einen vorgegebenen Schlit zabstand ihrer Ran- 
der 5 aufweist. 

Eine derartige GefaBstiitze kann gemaB Fig. 7 in eine GefaBver- 
engung 3 eingefuhrt und mittels Ballonkatheter 2 aufgeweitet 
werden, ohne daB sich die Unterbrechung 4 off net, weil das Hal- 
teelement wirksam bleibt. Die Dilatation oder Aufweitung er- 
folgt uber die die Struktur der Wandung der GefaBstiitze 1 bil- 
denden Stege, die gitterartig oder siebartig M in an sich be- 
kannter Weise" angeordnet sind. Beim Vergleich der Fig. 7 mit 
Fig. 2 erkennt man deutlich, wie sich die Struktur der Wandung 
der GefaBstiitze 1 durch diese erste Dilatation verandert hat. 

Ist aufgrund des Wachstums eines Patienten oder aus sonstigen 
Grunden eine spatere erneute Dilatation notig, kann das Haltee- 
lement entfernt werden, sei es daB dies schon nach der ersten 
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Dilatation geschieht, sei es daB es aus einem allmahlich auf 16- 
senden Werkstoff besteht, wonach die in Fig. 8 erkennbare Nach- 
dilatation unter VergroBerung des Abstandes der Rander 5 und 
somit unter VergroBerung der Unterbrechung 4 durchgefiihrt 
werden kann. Ein Entfernen der GefaBstutze 1 und ihr Ersetzen 
durch eine groBere GefaBstutze oder sonstige schwierige Manipu- 
lationen konnen also auf einfache Weise vermieden werden. 

In den dargestellten Ausfiihrungsbeispielen ist vorgesehen, daB 
die in axialer oder Langs-Richtung verlaufende Unterbrechung 4 
einen wellen- und/oder zick-zack- oder maanderf ormigen Verlauf 
hat und die dadurch gebildeten, in Umf angsrichtung vorstehenden 
Zungen 7 des einen Randes 5 jeweils zwischen der entgegenge- 
setzt in Umfangsrichtung gerichteten Zungen 7 des anderen Ran- 
des 5 eingreifen. Die Unterbrechung 4 weist also miteinander in 
Langsrichtung verzahnte Rander 5 auf. Die Lochungen 6 sind "da- 
be! jeweils in diesen Zungen 7 angeordnet , so da/3 sie in Aus- 
gangslage in einer in axialer Richtung verlaufenden Reihe oder 
nahezu in einer solchen Reihe angeordnet sind. Vor allem in 
Fig. 1 wird besonders deutlich, daB die Lochungen 6 der beiden 
mittels Zungen 7 miteinander verzahnten Rander 5 alle auf einer 
etwa axial verlaufenden Linie angeordnet und von einem axial 
orientierten Halteelement beaufschlagt sein konnen. Somit kann 
ein solches Halteelement auch leicht beispielsweise nach dem 
implantieren und dem ersten Aufweiten dieser GefaBstutze 1 in 
axialer Richtung zuruckgezogen werden, urn eine spatere Nachdi- 
latation vorzubereiten. 

Eine solche Anordnung ist beispielsweise in Fig. 1 dargestellt 
und sieht vor, daB das entfernbare Halteelement ein Draht oder 
Mandrin 8 ist. 
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Vor allem anhand der Fig. 8 ist leicht vorstellbar, daB die Ge- 
faBstutze 1 als flache Abwicklung ausgebildet und ausschlieB- 
lich zu einer Stutzhvilse geformt sein kann, die an den einander 
nach dem Ausbilden der Hulsenform zugewandten, zunachst von 
einanderabgewandten Randern 5 mittels Ausnehmungen, Qffnungen, 
Osen oder Lochungen 6 und einem diese verbindenden Halteelement 
wie Draht, Mandrin 8, Faden 9 oder dergleichen zusammengehalten 
sind. Die Unterbrechung vereinfacht also auch ganz erheblich 
die Herstellung der Stutzhulse. 

In den Fig. 13, 14 und 15 sind unterschiedliche Beispiele einer 
solchen zunachst flachen Abwicklung einer erf indungsgemaBen Ge- 
faBstiitze 1 vor dem Bilden der Hulsenform und dem Verbinden der 
dann in Langsrichtung verlaufenden Unterbrechung 4 darge- 
stellt. Dabei unterscheiden sich diese Ausf uhrungsf ormen nur 
durch die Struktur der die Wand bildenden verschiedene Stege 
und Offnungen, die in bekannter Weise die radiale Aufweitung 
ermoglichen. 

In den Fig. 9 bis 13 ist dargestellt, daB am Ende bzw. ein we- 
nigstens einer Stirnseite 10 und/oder 11 der GefaBstutze 1 be- 
wegliche, nachgiebige und/oder elastische Verbindungselemente 
14 zum festen oder losbaren Verbinden mit einer GefaBstutze 1 
in etwa axialer Richtung f ortsetzenden weiteren GefaBstutze 1a 
oder 1b vorgesehen sind. Dabei erkennt man in diesem Ausfiih- 
rungsbeispielen, daB an den einander zugewandten Stirnseiten 10 
und/oder 1 1 von miteinander zu verbindenden oder verbundenen 
GefaBstutzen 1, 1a und 1b jeweils Osen 15 oder Ausnehmungen 
oder dergleichen vorgesehen sind, die durch sich insbesondere 
selbstauf losende Faden 14 verbunden sind, welche gemaB Fig. 12 
auch seitwarts gerichtete Relat ivbewegungen erlauben und es er- 
moglichen, groBere Bereiche eines GefaBes in geeigneter Weise 
gegebenenf alls auch unterschiedlich stark aufzuweiten. Vor 
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allem die Fig. 10 und 11 zeigen Moglichkeiten, wie zusammenhan- 
gende GefaBstutzen 1, 1a und 1b unterschiedlich stark aufge- 
weitet sein konnen, urn unterschiedliche Gef aBabschnitte und - 
abmessungen zu berucksichtigen. Wenn sich die Verbindungsele- 
mente 14 an den Stirnseiten 10 und 11 auflosen, verbessert sich 
die Beweglichkeit und Anpassbarkeit eines entsprechenden Ge- 
faBes trotz der uber eine relativ groBe Lange eingesetzten Ge- 
faBstutzen. 

Insgesamt ergeben sich GefaBstutzen 1 , die aufgrund einer in 
Langsrichtung uber die gesamte Lange verlaufenden Unterbrechung 
4 nicht mehr aus einem Metallrohr gefertigt und in axialer 
Richtung maanderf ormig geschnitten werden mussen, sondern als 
flaches Metallstuck ahnlich wie die Scherfolie eines elektri- 
schen Rasierers zum Bespiel durch Atzen gefertigt werden 
konnen. Dabei kann das Problem einer spateren, unter Umstanden 
auch mehrmaligen Nachdilatation, das heiBt einer nachtraglichen 
weiteren VergroBerung der GefaBstutze 1 , zum Beispiel bedingt 
durch das Wachstum des Patienten, gelost werden. Die erfin- 
dungsgemaBen GefaBstutzen 1 konnen wie bisherige GefaBstutzen 
im menschlichen Korper verwendet, aber erf orderlichenf alls 
spater erneut noch mehr aufgeweitet werden. Zur Erhohung der 
Flexibilitat konnen mehrere GefaBstutzen axial hintereinander 
angeordnet und bei einer solchen Reihenanordnung bei Bedarf se- 
lektiv gedehnt werden. Dadurch konnen auch gemaB Fig. 12 GefaB- 
verzweigungen gut behandelt werden. Durch Mater ialauswahl der 
sich selbstauflosenden Faden kann der Zeitpunkt von deren Auf- 
losung vorgewahlt werden. Gegebenenf alls kann der Gedanke der 
axial hintereinander flexibel verbundenen GefaBstutzen auch da- 
hingehend fort entwickelt werden, daB diese einzelnen GefaB- 
stutzen axial sehr kurz oder ringformig sind und so eine 
einzige GefaBstutze mit einer sehr flexiblen Wandung gebildet 
wird. 
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In den dargestellten Ausf uhrungsbeispielen ist die GefaBstiitze 
aus einem Metall wi£ Stahl oder Edelstahl gebildet, so daB 
schon die erste Aufweitung gemaS Fig. 7 und 8 mit Hilfe eines 
Ballonkatheters 2 erfolgt. Statt dessen ist es aber auch mog- 
lich, eine GefaBstiitze 1 aus Memory-Metall selbstexpandierend 
zu gestalten, so daB eine erste Aufweitung nach dem Einsetzen 
durch diesen Memory-Ef f ekt des Werkstoffs der GefaBstiitze 1 er- 
folgt. Spater kann dann in der beschriebenen Weise eine Nachdi- 
latation mit Hilfe eines Ballonkatheters 2 erfolgen, wobei auf- 
grund der Flexibilitat eines solchen Memory-Metall, beispiels- 
weise Nitinol, eine zweite, entsprechend weitere GefaBstiitze in 
die erste GefaBstiitze 1 mit Hilfe eines Ballonkatheters 2 ein- 
setzbar ist. 

Die implantierbare GefaBstiitze 1 , die als Stiitzhiilse im Bereich 
einer insbesondere mittels Ballonkatheter 2 aufweitbaren Ge- 
faBverengung 3 eingesetzt wird, ist entlang der einer Langs- 
seite durchgehend unterbrochen. Beidseits der Unterbrechung 4 
sind Ausnehmungen, Osen oder Lochungen 6 vorgesehen, an denen 
wenigstens ein entfernbares Halteelement angreift, urn die Un- 
terbrechung 4 zunachst geschlossen zu halten. Nach Entfernen 
des Halteelements durch Herausziehen oder allmahliches Auflosen 
seines Werkstoffes kann die Unterbrechung 4 freigegeben werden, 
so daB die zuvor geweitete GefaBstiitze 1 spater erneut unter 
VergroBerung der Unterbrechung 4 aufgeweitet werden kann, urn 
beispielsweise das Wachstum eines Patienten zu berucksicht igen . 



Anspriiche 



